
 

N° de cliente para Digitalizacion: B4749985 

 
Solicitud de Servicio 

 Fecha 

Cheque de Caja No mayor a $150,00.00 por día. 

No mayor a $100,00.00 por día. (El pago se aplicará al día  siguiente) 

Día Mes A
ñ
o 

Transferencia Electrónica de Fondos  (TEF)      
Retiro  de Ventanilla No mayor a $50,000.00, (durante todo el ciclo escolar) montos superiores deben ser con Cheque de Caja o TEF 

 
 

DATOS DEL BENEFICIARIO 

NOMBRE COMPLETO / RAZON SOCIAL DOMICILIO, CALLE Y NÚMERO 

  
COLONIA LOCALIDAD O MUNICIPIO CÓDIGO POSTAL ESTADO TELEFONO CON LADA 

     
 

 
TRANSFERENCIA ELECTRÓNICA DE FONDOS (TEF) 

NOMBRE DE LA INSTITUCIÓN BANCARIA DONDE SE SITUARÁN LOS  FONDOS 

 
CUENTA CLABE NÚMERO MONTO IMPORTE EN LETRA 

   
 

 
DATOS DEL COMPRADOR DEL CHEQUE DE CAJA O REMITENTE DEL TEF 

NOMBRE COMPLETO DOMICILIO, CALLE Y NÚMERO 

  
R.F.C. TELÉFONO CON LADA NO. DE TARJETA 

   
CLAVE CCT: NOMBRE CCT: 

  
BREVE DESCRIPCIÓN DE LA ADQUISICIÓN O SERVICIOS QUE SE PAGAN 

 

AUTORIZAN 

 

Responsable de la Autoridad Educativa Local u 

Organismo local de infraestructura 

 

Participante del Consejo de Participación Social de la Escuela 

 

El Director de la Escuela 

(COMPRADOR O REMITENTE) 

   

FIRMA FIRMA FIRMA 

   

NOMBRE Y CARGO NOMBRE NOMBRE 

   

SELLO SELLO 

 

 

“Este programa es público, ajeno a cualquier partido político. Queda prohibido su uso para fines distintos al desarrollo social” 

Cualquier duda comunicarse al CR 7682 Banca de Gobierno Sector Educación Teléfonos: 9171 4000 ext. 45064, 45055, 45333, 45451 


